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РЕЗЮМЕ
Öåëü èññëåäîâàíèÿ – èçó÷åíèå êëèíèêî-ïñèõîïàòîëîãè÷åñêèõ, êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷åñêèõ, êëèíè-
êî-äèíàìè÷åñêèõ îñîáåííîñòåé àôôåêòèâíûõ ðàññòðîéñòâ (ÀÐ) è àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòè (ÀÇ) ïðè 
èõ êîìîðáèäíûõ ñî÷åòàíèÿõ.
Ìàòåðèàëû è ìåòîäû. Îáñëåäîâàíû 88 ÷åëîâåê ñ ÀÐ è ÀÇ – 33 æåíùèíû (37,5%) è 55 (62,5%) 
ìóæ÷èí. Ïåðâàÿ ãðóïïà – 31 ïàöèåíò (35,0%) ñ ÀÇ áåç êîìîðáèäíîé àôôåêòèâíîé ñèìïòîìàòèêè, 
âòîðàÿ – 29 áîëüíûõ (33,0%) ñ ðàññòðîéñòâîì íàñòðîåíèÿ áåç çàâèñèìîñòè îò àëêîãîëÿ, òðåòüÿ – 28 
ïàöèåíòîâ (32,0%) ñ êîìîðáèäíûì òå÷åíèåì ÀÇ è ÀÐ. Ìåæäó ãðóïïàìè ïî ïîëîâîçðàñòíîìó ñîñòàâó 
ïî óðîâíþ ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé íå âûÿâëåíî (p = 0,115 – ïî ïîëîâîìó ñîñòàâó, ð 
= 0,248 – ïî âîçðàñòíîìó ñîñòàâó). Â èññëåäîâàíèè èñïîëüçîâàëñÿ êëèíèêî-ïñèõîïàòîëîãè÷åñêèé, 
êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷åñêèé, êëèíèêî-äèíàìè÷åñêèé è ñòàòèñòè÷åñêèå ìåòîäû. Ñòàòèñòè÷åñêóþ îáðà-
áîòêó ïðîâîäèëè ñ èñïîëüçîâàíèåì χ2 Ïèðñîíà, U-êðèòåðèÿ Ìàííà – Óèòíè äëÿ ñðàâíåíèÿ íåçàâè-
ñèìûõ âûáîðîê è êîððåëÿöèîííîãî àíàëèçà Ñïèðìåíà (r).
Ðåçóëüòàòû. Ó ïàöèåíòîâ âòîðîé è òðåòüåé ãðóïï ïî óðîâíþ ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé 
ðåæå äèàãíîñòèðîâàëàñü äèñòèìèÿ (10,4 è 32,1% ñîîòâåòñòâåííî, p = 0,023), ÷òî ñâèäåòåëüñòâóåò î 
õðîíè÷åñêîì âàðèàíòå òå÷åíèÿ àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèè â ãðóïïå ïàöèåíòîâ, ñòðàäàþùèõ ÀÇ. Ñðåä-
íÿÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ïñåâäîçàïîåâ â ïåðâîé ãðóïïå ïàöèåíòîâ áûëà âûøå – 7 (4; 17) ñóò, ÷åì â 
òðåòüåé ãðóïïå – 5,5 (3,5; 9,5) (p = 0,043). Äàâíîñòü çàáîëåâàíèÿ â ïåðâîé è òðåòüåé ãðóïïàõ ñîñòàâè-
ëà 10 (6; 18,5) è 14 (10; 19,75) ëåò ñîîòâåòñòâåííî (p = 0,036), ÷òî ïîäòâåðæäàåò íåãàòèâíîå âëèÿíèå 
êîìîðáèäíîñòè íà êëèíèêî-äèíàìè÷åñêèå îñîáåííîñòè ïðè ñî÷åòàíèè ÀÇ è ÀÐ.
Çàêëþ÷åíèå. Ñîñóùåñòâîâàíèå ÀÇ è àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèè óñèëèâàåò ñóèöèäàëüíûé ðèñê îòäåëü-
íûõ çàáîëåâàíèé; â ñëó÷àå êîìîðáèäíîãî òå÷åíèÿ ÀÇ è àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèè îòìå÷åíà òåíäåíöèÿ 
ê ðàííåìó ïîÿâëåíèþ ñèìïòîìîâ ÀÇ è áûñòðîé èõ äèíàìèêå, ìåíüøàÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ñâåòëûõ 
ïðîìåæóòêîâ ÀÐ è ÀÇ, îòíîñèòåëüíî íèçêàÿ òîëåðàíòíîñòü ê ñïèðòíîìó, áîëåå âûðàæåí äåïðåññî-
ãåííûé ýôôåêò ýòèëîâîãî ñïèðòà.
Êëþ÷åâûå ñëîâà: ðàññòðîéñòâà íàñòðîåíèÿ, àëêîãîëüíàÿ çàâèñèìîñòü, êîìîðáèäíîñòü.
Êîíôëèêò èíòåðåñîâ. Àâòîðû äåêëàðèðóþò îòñóòñòâèå ÿâíûõ è ïîòåíöèàëüíûõ êîíôëèêòîâ èíòåðå-
ñîâ â ñâÿçè ñ ïóáëèêàöèåé äàííîé ñòàòüè.
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Èñòî÷íèê ôèíàíñèðîâàíèÿ. Èññëåäîâàíèå âûïîëíåíî ïðè ïîääåðæêå ãðàíòà ÐÍÔ № 19-15-00023 
«Êëèíè÷åñêèå îñîáåííîñòè è ïîèñê ïîòåíöèàëüíûõ áèîìàðêåðîâ êîìîðáèäíîñòè àëêîãîëèçìà è àô-
ôåêòèâíûõ ðàññòðîéñòâ». 
Ñîîòâåòñòâèå ïðèíöèïàì ýòèêè. Âñå ïàöèåíòû ïîäïèñàëè èíôîðìèðîâàííîå ñîãëàñèå. Èññëåäîâàíèå 
îäîáðåíî ëîêàëüíûì ýòè÷åñêèì êîìèòåòîì ÍÈÈ ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ, ÒÍÈÌÖ ÐÀÍ (ïðîòîêîë 
№ 6 îò 21 èþíÿ 2017 ã.).
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ABSTRACT
The aim was to study the clinical-psychopathological, clinical-follow-up, clinical-dynamic features of 
mood disorders (MD) and alcohol use disorder (AUD) with their comorbidity combinations.
Materials and methods. The study included 88 people with AUD and MD: 33 women (37.5%) and 55 
(62.5%) men. The first group was 31 patients (35,0%) with AUD without comorbid affective symptoms, 
the second was 29 patients (33.0%) with MD without alcohol dependence, and the third was 28 patients 
(32.0%) with comorbid AUD and MD. There were no statistically significant differences between the 
groups by age and sex composition, by the level of statistical significance of differences (p = 0.115 – by sex, 
ð = 0.248 – by age). The study used clinical, psychopathological, clinical and follow-up, clinical, dynamic 
and statistical methods. Statistical processing was performed using Pearson’s χ2, Mann – Whitney U-test 
for comparing independent samples and Spearman’s correlation analysis (r).
Results. Patients of the second and third groups were diagnosed with dysthymia more rarely in statistically 
significant values by the level of statistical significance of differences (10.4% and 32.1% respectively, p = 
0.023) and this testifies to MD taking chronic course in patients with AUD. The average duration of bout 
of heavy-drinking in the first group was longer than in the third group – 7 (4; 17) and 5,5 (3.5; 9.5) days 
accordingly (p = 0.043). Duration of the disease in the first and third groups was 10 (6; 18.5) and 14 (10; 
19.75) years, respectively (p = 0.036). It confirms the negative impact of comorbidity on the clinical-
dynamic features in the case of co-existing of AUD and MD.
Conclusion. The coexistence of alcohol dependence and affective pathology enhances the suicidal risk of 
certain diseases. A tendency to the early appearance of symptoms of AUD and their rapid dynamics, a 
shorter duration of light intervals of MD and AUC, a relatively low tolerance to alcohol and pronounced 
depressogenic effect of alcohol in the case of comorbidity were found.
Key words: alcohol dependence, mood disorders, comorbidity.
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ВВЕДЕНИЕ
Â íàñòîÿùåå âðåìÿ àêòóàëüíûå ïðîáëåìû ïñè-
õè÷åñêîãî çäîðîâüÿ íàñåëåíèÿ â ìèðå ïðåäñòàâëå-
íû äåïðåññèâíûìè, òðåâîæíûìè, ñîìàòîôîðìíû-
ìè ðàññòðîéñòâàìè è àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòüþ 
[1]. Ñâîåâðåìåííàÿ äèàãíîñòèêà è ðàííåå ëå÷åíèå 
ýòèõ ñîñòîÿíèé íåîáõîäèìû äëÿ ïðåäîòâðàùåíèÿ 
ïåðåõîäà èõ â çëîêà÷åñòâåííûå ôîðìû, ñíèæåíèÿ 
áðåìåíè ñîöèàëüíîé è òðóäîâîé íåäååñïîñîáíî-
ñòè íàñåëåíèÿ [2–5]. Ïðîáëåìà êîìîðáèäíîñòè 
ïñèõè÷åñêèõ ðàññòðîéñòâ øèðîêî îáñóæäàåòñÿ â 
ïñèõèàòðè÷åñêîì ñîîáùåñòâå â ñâÿçè ñ òåì, ÷òî 
ïðåìîðáèäíóþ ëè÷íîñòü àääèêòèâíîãî áîëüíîãî 
íåâîçìîæíî â ïîëíîé ìåðå íàçâàòü «çäîðîâîé», 
ñ îäíîé ñòîðîíû, è ëèöà ñ àôôåêòèâíîé ïàòî-
ëîãèåé ïîäâåðæåíû ôîðìèðîâàíèþ ïàòîëîãè÷å-
ñêîãî çàùèòíîãî ïîâåäåíèÿ, ê êîòîðîìó ìîæíî 
îòíåñòè è ñêëîííîñòü ê óïîòðåáëåíèþ ïñèõîàê-
òèâíûõ âåùåñòâ, ñ äðóãîé [6–8]. Îñíîâíîé ïðî-
áëåìîé â èçó÷åíèè äàííîé êàòåãîðèè áîëüíûõ ÿâ-
ëÿåòñÿ èçìåí÷èâîñòü êëèíè÷åñêèõ ïðîÿâëåíèé îò 
çëîêà÷åñòâåííûõ ðàññòðîéñòâ ê íàèáîëåå ÷àñòî 
âñòðå÷àþùèìñÿ ñóáêëèíè÷åñêèì. Òàêèì îáðàçîì, 
ñî÷åòàíèå äâóõ ïñèõèàòðè÷åñêèõ ïàòîëîãèé âîç-
äåéñòâóåò íà ïàòîìîðôîç êëèíèêî-äèíàìè÷åñêèõ 
õàðàêòåðèñòèê êàæäîãî èç íèõ, âëèÿÿ íà äèôôå-
ðåíöèàëüíî-äèàãíîñòè÷åñêóþ è òåðàïåâòè÷åñêóþ 
ðàáîòó ñ äàííîé êîãîðòîé ïàöèåíòîâ [9].
Öåëü – èçó÷åíèå êëèíèêî-ïñèõîïàòîëîãè÷å-
ñêèõ, êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷åñêèõ, êëèíèêî-äè-
íàìè÷åñêèõ îñîáåííîñòåé àôôåêòèâíûõ ðàñ-
ñòðîéñòâ è àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòè ïðè èõ 
êîìîðáèäíûõ ñî÷åòàíèÿõ.
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Îáñëåäîâàíû 88 ÷åëîâåê, ïðîõîäèâøèõ ëå÷å-
íèå â êëèíèêå ÍÈÈ ïñèõè÷åñêîãî çäîðîâüÿ Òîì-
ñêîãî ÍÈÌÖ. Ïðîâåäåíî ñïëîøíîå èññëåäîâàíèå 
ïàöèåíòîâ, ïîñòóïèâøèõ íà ëå÷åíèå ñ âåðèôèöè-
ðîâàííûì äèàãíîçîì ïî ÌÊÁ-10 [10] àëêîãîëü-
íîé çàâèñèìîñòè (ÀÇ) èëè àôôåêòèâíîãî ðàñ-
ñòðîéñòâà (ÀÐ). 
Èññëåäóåìûå ïàöèåíòû áûëè ðàñïðåäåëåíû 
íà òðè ãðóïïû. Â ïåðâóþ ãðóïïó âêëþ÷åíû ïà-
öèåíòû, ñòðàäàþùèå àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòüþ 
áåç êîìîðáèäíîé àôôåêòèâíîé ñèìïòîìàòèêè 
(n = 31), âî âòîðóþ – ñ ðàññòðîéñòâîì íàñòðîå-
íèÿ áåç çàâèñèìîñòè îò àëêîãîëÿ (n = 29), â òðå-
òüþ – ñ êîìîðáèäíûì òå÷åíèåì ÀÇ è ÀÐ (n = 28). 
Ñðåäíèé âîçðàñò ïàöèåíòîâ ïî ãðóïïàì ñîñòàâèë: 
44 (40; 53) ãîäà ñðåäè áîëüíûõ ÀÇ, 50 (36,5; 57) 
ëåò ó ïàöèåíòîâ ñ ÀÐ è 44,5 (36,5; 48,75) ãîäà 
â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ ñî÷åòàííûì äèàãíîçîì. Â 
ãðóïïå çàâèñèìûõ îò àëêîãîëÿ ïðåîáëàäàëè ìóæ-
÷èíû (87,1%), ñðåäè ïàöèåíòîâ ñ ðàññòðîéñòâîì 
íàñòðîåíèÿ – æåíùèíû (72,4%), â ãðóïïå ïàöè-
åíòîâ ñ äâóìÿ çàáîëåâàíèÿìè ìóæ÷èíû ñîñòàâè-
ëè 71,4%. Ìåæäó ãðóïïàìè ïî ïîëîâîçðàñòíîìó 
ñîñòàâó ðàçëè÷èé íå âûÿâëåíî (p = 0,115 – ïî 
ïîëîâîìó ñîñòàâó; ð = 0,248 – ïî âîçðàñòíîìó 
ñîñòàâó; êðèòåðèé χ2). 
Â ðàáîòå èñïîëüçîâàëèñü êëèíèêî-ïñèõîïà-
òîëîãè÷åñêèé, êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷åñêèé, êëè-
íèêî-äèíàìè÷åñêèé è ñòàòèñòè÷åñêèå ìåòîäû 
èññëåäîâàíèÿ. Ïðè ïîñòóïëåíèè ïàöèåíòàì ïðî-
âîäèëîñü ñòðóêòóðèðîâàííîå êëèíè÷åñêîå èíòåð-
âüþ ñ çàïîëíåíèåì êàðòû èññëåäîâàíèÿ áîëüíîãî. 
Ñòàòèñòè÷åñêàÿ îáðàáîòêà äàííûõ ïðîâåäåíà 
ñ èñïîëüçîâàíèåì ïàêåòà ñòàíäàðòíûõ ïðèêëàä-
íûõ ïðîãðàìì IBM SPSS Statistics 23 (ÑØÀ). 
Ïðåäâàðèòåëüíî ïðîâîäèëàñü ïðîâåðêà âûáîðîê 
íà ñîîòâåòñòâèå íîðìàëüíîìó çàêîíó ðàñïðåäåëå-
íèÿ ñ ïîìîùüþ êðèòåðèÿ Êîëìîãîðîâà – Ñìèð-
íîâà, êîòîðûé ïðîâåðÿåò ãèïîòåçó îá îòñóòñòâèè 
ðàçëè÷èé ìåæäó íàáëþäàåìûì ðàñïðåäåëåíèåì 
ïðèçíàêà è òåîðåòè÷åñêè îæèäàåìûì íîðìàëü-
íûì ðàñïðåäåëåíèåì. Êîëè÷åñòâåííûå äàííûå 
ïðåäñòàâëåíû â âèäå ìåäèàíû, íèæíåãî è âåðõíå-
ãî êâàðòèëåé Ìå (Q1; Q3). Äëÿ ñðàâíåíèÿ ãðóïï ïî 
êà÷åñòâåííîìó ïðèçíàêó áûë èñïîëüçîâàí êðè-
òåðèé χ2 Ïèðñîíà, óðîâåíü ñòàòèñòè÷åñêîé çíà-
÷èìîñòè ðàçëè÷èé ìåæäó ãðóïïàìè îïðåäåëÿëè 
ïðè ïîìîùè êðèòåðèÿ Ìàííà – Óèòíè. Ïðè ïðî-
âåðêå ãèïîòåç êðèòè÷åñêèé óðîâåíü çíà÷èìîñòè 
p = 0,05.
РЕЗУЛЬТАТЫ 
Ïîëó÷åííûå äåìîãðàôè÷åñêèå õàðàêòåðèñòèêè 
ðàñõîäÿòñÿ ñ ëèòåðàòóðíûìè äàííûìè, ïîêàçûâà-
þùèìè, ÷òî äåïðåññèâíàÿ ïàòîëîãèÿ â ñî÷åòàíèè 
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ñ ÀÇ â 2 ðàçà ÷àùå âñòðå÷àåòñÿ â æåíñêîé ïîïó-
ëÿöèè [11, 12].
Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ ñî÷åòàíèåì ÀÇ è ðàñ-
ñòðîéñòâîì íàñòðîåíèÿ êîìîðáèäíàÿ àôôåêòèâ-
íàÿ ïàòîëîãèÿ áûëà ïðåäñòàâëåíà ïðåèìóùåñòâåí-
íî äèñòèìèåé (32,1%), äåïðåññèâíûì ýïèçîäîì 
(ÄÝ) â ðàìêàõ áèïîëÿðíîãî (28,6%) è ðåêóððåíò-
íîãî äåïðåññèâíîãî ðàññòðîéñòâà (ÐÄÐ) (25%). 
Â 14,3% ñëó÷àåâ êîìîðáèäíîñòü áûëà ïðåäñòàâ-
ëåíà äåïðåññèâíûì ýïèçîäîì ëåãêîé (3,6%) èëè 
ñðåäíåé (10,7%) ñòåïåíè. Ïî äàííûì ëèòåðàòóðû, 
ñðåäè 45–60% çëîóïîòðåáëÿþùèõ àëêîãîëåì ïà-
öèåíòîâ âûÿâëÿþòñÿ ïðèçíàêè áèïîëÿðíîãî àô-
ôåêòèâíîãî ðàññòðîéñòâà (ÁÀÐ) èëè öèêëîòèìèè 
[13, 14].
Ñòðóêòóðà ÀÐ â ãðóïïå áåç êîìîðáèäíîñòè 
ñ ñèíäðîìîì çàâèñèìîñòè áûëà ïðåäñòàâëå-
íà äèñòèìèåé (10,4%), äåïðåññèâíûì ýïèçîäîì 
ðàçëè÷íîé ñòåïåíè òÿæåñòè (34,5%), äåïðåññèâ-
íûì ýïèçîäîì â ðàìêàõ ÐÄÐ (31,0%) è ñìåøàí-
íûì èëè äåïðåññèâíûì ýïèçîäîì â ðàìêàõ ÁÀÐ 
(24,1%).
Ïîëó÷åííûå äàííûå ñâèäåòåëüñòâóåò î ïðå-
èìóùåñòâåííî õðîíè÷åñêîì è ñòåðòîì âàðèàíòå 
òå÷åíèÿ àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèè â ãðóïïå ïàöè-
åíòîâ, ñòðàäàþùèõ òàêæå ñèíäðîìîì çàâèñèìî-
ñòè, ïî ñðàâíåíèþ ñ ãðóïïîé áîëüíûõ ñ «÷èñòû-
ìè» ÀÐ (p = 0,023, χ2).
Ïðè êàòàìíåñòè÷åñêîé îöåíêå ñóèöèäàëüíî-
ãî ïîâåäåíèÿ îáñëåäóåìûõ ïàöèåíòîâ ïî óðîâíþ 
ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé îáíàðóæå-
íû ðàçëè÷èÿ (p = 0,04, χ2). Â ãðóïïå áîëüíûõ ÀÇ 
â 91,9% íàáëþäåíèé íå áûëî óêàçàíèé íà ñóèöè-
äàëüíûå ìûñëè èëè äåéñòâèÿ. Ïàöèåíòû ñ «÷èñòû-
ìè» ÀÐ  (n =7; 24,1%) â àíàìíåçå èìåëè ìåñòî ñóè-
öèäàëüíûå ìûñëè (n = 4; 13,8%) è äåéñòâèÿ (n = 3; 
10,3%), à îäèí èç îáñëåäîâàííûõ (3,4%) ïðåä-
ïðèíèìàë ñóèöèäàëüíûå ïîïûòêè. Ñóèöèäàëüíîå 
ïîâåäåíèå â ýòîé ãðóïïå â 85,7% ñëó÷àåâ (n = 6) 
íå áûëî ñâÿçàíî ñ ñîñòîÿíèåì àëêîãîëüíîãî 
îïüÿíåíèÿ.
Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíîñòüþ àôôåê-
òèâíîãî è àääèêòèâíîãî ðàññòðîéñòâà ñóèöèäàëü-
íûå ìûñëè îòìå÷àëèñü â 17,9% ñëó÷àåâ (n = 5), 
äåéñòâèÿ – â 7,1% (n = 2) è â 10,7% (n = 3) ïðåä-
ïðèíèìàëèñü ñóèöèäàëüíûå ïîïûòêè. Ñóèöèäàëü-
íàÿ àêòèâíîñòü â ïîëîâèíå ñëó÷àåâ áûëà ñîïðÿ-
æåíà ñ ñîñòîÿíèåì àëêîãîëüíîãî îïüÿíåíèÿ.
Ïî äàííûì îòå÷åñòâåííûõ èññëåäîâàòåëåé, èç 
÷èñëà ñóèöèäåíòîâ ñ ïñèõè÷åñêèìè ðàññòðîéñòâà-
ìè 29,7% ñòðàäàþò ÀÇ, 18,9% – äåïðåññèâíûìè 
ðàññòðîéñòâàìè (ÄÐ) [15]. Çëîóïîòðåáëåíèå àëêî-
ãîëåì èëè ÀÇ îáíàðóæèâàþòñÿ â 43% ñëó÷àåâ ñà-
ìîóáèéñòâ, à ñðåäè âûæèâøèõ ïîñëå ïàðàñóèöèäà 
ìóæ÷èí 50% èìåëè ïðîáëåìû, ñâÿçàííûå ñ óïî-
òðåáëåíèåì àëêîãîëÿ, ó 23% èç íèõ äèàãíîñòèðî-
âàíà àëêîãîëüíàÿ çàâèñèìîñòü [16, 17].
Èñõîäÿ èç äàííûõ, ïîëó÷åííûõ â äàííîì èñ-
ñëåäîâàíèè, ñîñóùåñòâîâàíèå àääèêöèè è àô-
ôåêòèâíîé ïàòîëîãèè óñèëèâàåò ñóèöèäàëüíûé 
ðèñê îòäåëüíûõ çàáîëåâàíèé, à ñóèöèäàëüíûå 
òåíäåíöèè â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíûìè 
ðàññòðîéñòâàìè ÷àùå ïðèâîäÿò ê àêòèâíûì àóòî-
àãðåññèâíûì äåéñòâèÿì (p = 0,04, χ2).
Ïðè àíàëèçå ñåìåéíîãî àíàìíåçà ïàöèåíòîâ 
îòìå÷àåòñÿ áîëåå âûñîêàÿ íàñëåäñòâåííàÿ îòÿãî-
ùåííîñòü ÀÇ â ãðóïïå ñ êîìîðáèäíûì äèàãíî-
çîì. Ðîäñòâåííèêè ýòèõ ïàöèåíòîâ ñòðàäàëè ÀÇ 
â 57,1% íàáëþäåíèé (n = 16), â òî âðåìÿ êàê â 
ãðóïïå ñ «÷èñòîé» ÀÇ – 29,0% (n = 9), «÷èñòûì» 
ÀÐ – â 24,0% (n = 7). Íàñëåäñòâåííàÿ îòÿãî-
ùåííîñòü àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèåé áûëà âûøå â 
ãðóïïå ñ ÀÐ – 20,7% (n = 6), ïðîòèâ 14,3% (n = 
4) ó ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíîñòüþ è 6,5% (n = 
2) â ãðóïïå çàâèñèìûõ. Â ãðóïïàõ ñ êîìîðáèäíî-
ñòüþ è ÷èñòûì ÀÐ íàñëåäñòâåííàÿ îòÿãîùåííîñòü 
ñóèöèäàìè íàáëþäàëàñü â 17,9% (n = 5) è 17,2% 
(n = 5) ñëó÷àåâ ñîîòâåòñòâåííî, ïàðàñóèöèäàìè – 
â 3,4% (n = 1) è 3,6% (n = 1). Ñðåäè ðîäñòâåííè-
êîâ ïàöèåíòîâ, ñòðàäàþùèõ «÷èñòîé» ÀÇ, ñóèöè-
äîâ íå îòìå÷àëîñü.
Ñîãëàñíî ìíîãîôàêòîðíîé áèîïñèõîñîöèàëü-
íîé ìîäåëè ÀÇ è ÀÐ, íåñïåöèôè÷åñêèìè, îáùèìè 
áèîëîãè÷åñêèìè ôàêòîðàìè äëÿ âîçíèêíîâåíèÿ 
äåïðåññèâíûõ ðàññòðîéñòâ è ÀÐ ÿâëÿþòñÿ íà-
ñëåäñòâåííàÿ îòÿãîùåííîñòü, à òàêæå îñîáåííî-
ñòè ìèêðîñîöèàëüíîãî îêðóæåíèÿ, îêàçûâàþùèå 
âëèÿíèå íà ôîðìèðîâàíèå ïñèõîëîãè÷åñêèõ êîí-
ñòðóêòîâ è ñîöèàëüíûõ íàâûêîâ [18]. Èíòåðïðå-
òèðóÿ ïîëó÷åííûå äàííûå, ìîæíî ñäåëàòü âûâîä 
î áîëåå îòÿãîùåííîé íàñëåäñòâåííîñòè â ãðóïïå 
ïàöèåíòîâ ñ äâîéíûì äèàãíîçîì êàê ïî íàðêî-
ëîãè÷åñêîé, òàê è ïî ïñèõèàòðè÷åñêîé ïàòîëîãèè 
â ñðàâíåíèè ñ ãðóïïîé àääèêòîâ è çíà÷èòåëüíî 
âûðàæåííîé îòÿãîùåííîñòè ÀÐ ïî ñðàâíåíèþ ñ 
ãðóïïîé ïàöèåíòîâ ñ ðàññòðîéñòâîì íàñòðîåíèÿ 
(p = 0,048; χ2).
Êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷åñêèå îñîáåííîñòè  
òå÷åíèÿ çàáîëåâàíèÿ
Äàâíîñòü ïîÿâëåíèÿ ïåðâè÷íîãî äåïðåññèâíî-
ãî ýïèçîäà ñîñòàâèëà 5 (2,5; 11,0) ëåò â ãðóïïå 
ïàöèåíòîâ ñ «÷èñòîé» àôôåêòèâíîé ïàòîëîãèåé è 
7,5 (2,25; 13,0) ëåò ó ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíîñòüþ 
(p = 0,042; êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè).
Äëÿ ñèíäðîìà çàâèñèìîñòè îò àëêîãîëÿ äàâ-
íîñòü çàáîëåâàíèÿ (îò âîçðàñòà ôîðìèðîâàíèÿ 
àëêîãîëüíîãî àáñòèíåíòíîãî ñèíäðîìà) ñîñòàâè-
ëà â ãðóïïàõ ñ ÀÇ è êîìîðáèäíîñòüþ 10 (6; 18,5) 
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è 14 (10; 19,75) ëåò ñîîòâåòñòâåííî (p = 0,036; 
êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè). Òî åñòü äàâíîñòü çà-
áîëåâàíèÿ êàê àôôåêòèâíîé, òàê è àääèêòèâíîé 
ïàòîëîãèåé áûëà âûøå â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ äâó-
ìÿ ñîñóùåñòâóþùèìè äèàãíîçàìè ïî ñðàâíåíèþ 
ñ ãðóïïàìè ïàöèåíòîâ ñ ëþöèäíûìè ôîðìàìè 
çàáîëåâàíèÿ ïðè òîì, ÷òî ñóùåñòâåííûõ ðàçëè-
÷èé ïî âîçðàñòíûì ïîêàçàòåëÿì â ãðóïïàõ íå íà-
áëþäàëîñü. Ñëåäîâàòåëüíî, îòìå÷àåòñÿ òåíäåíöèÿ 
ê ðàííåìó ïîÿâëåíèþ ñèìïòîìîâ è áûñòðîé èõ 
äèíàìèêå â ñëó÷àå êîìîðáèäíîñòè àôôåêòèâíîãî 
è àääèêòèâíîãî ðàññòðîéñòâà, ÷òî ñîãëàñóåòñÿ ñ 
ðåçóëüòàòàìè, ïîëó÷åííûìè îòå÷åñòâåííûìè ó÷å-
íûìè [7, 11].
Ïðè àíàëèçå êàòàìíåçà ïàöèåíòîâ â èññëåäó-
åìûõ ãðóïïàõ îáíàðóæåíî, ÷òî ïðåäûäóùèå ãî-
ñïèòàëèçàöèè ñ äèàãíîçîì, àíàëîãè÷íûì òåêóùå-
ìó, èìåëè ìåñòî ñðåäè 71,0% áîëüíûõ ÀÇ (2 (0; 
3) ðàçà), 55,2% áîëüíûõ àôôåêòèâíûìè ðàññòðîé-
ñòâàìè (1 (0; 2) ðàç). Èç ÷èñëà ïàöèåíòîâ ãðóï-
ïû ñ êîìîðáèäíûìè çàáîëåâàíèÿìè 60,7% ãîñïè-
òàëèçèðîâàëèñü ñ ÀÐ è ñèíäðîìîì çàâèñèìîñòè 
îò àëêîãîëÿ èëè ÀÇ ñ âûðàæåííîé äåïðåññèâíîé 
ñèìïòîìàòèêîé, òðåáîâàâøåé íàçíà÷åíèÿ àíòèäå-
ïðåññèâíîé òåðàïèè (2 (0; 5) ðàçà).
Ñðåäè ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíîñòüþ ãîñïèòà-
ëèçèðîâàëèñü ðàíåå ñ äðóãèì äèàãíîçîì 14,3% 
(n = 4). Èç íèõ 75% (n = 3) ëå÷èëèñü îò åäèíè÷-
íûõ èëè ïîâòîðÿþùèõñÿ äåïðåññèâíûõ ýïèçîäîâ 
è 25,0% (n = 1) – îò ÀÇ. Èç ÷èñëà ïàöèåíòîâ ñ àô-
ôåêòèâíîé ïàòîëîãèåé 6,9% (n = 2) îáðàùàëèñü 
çà ïîìîùüþ ïî ïîâîäó òðåâîæíîãî ðàññòðîéñòâà.
Àíàëèçèðóÿ ëèòåðàòóðíûå äàííûå, ñëîæíî 
ïðèéòè ê åäèíîìó ìíåíèþ îòíîñèòåëüíî âëèÿ-
íèÿ êîìîðáèäíûõ äåïðåññèâíûõ ðàññòðîéñòâ íà 
êëèíè÷åñêîå òå÷åíèå ÀÇ. ×àñòü èññëåäîâàòåëåé 
ãîâîðÿò î òîì, ÷òî àëêîãîëüíàÿ çàâèñèìîñòü, 
âîçíèêøàÿ íà ôîíå ðàññòðîéñòâà íàñòðîåíèÿ, 
îòëè÷àåòñÿ îòíîñèòåëüíî ìàëîé ïðîãðåäèåíòíî-
ñòüþ, à óãëóáëåíèå ýíäîãåííîé äåïðåññèè âåäåò 
ê ïðåêðàùåíèþ àëêîãîëèçàöèé [19]. Íåêîòîðûå 
àâòîðû îòìå÷àþò òåíäåíöèè ê çëîêà÷åñòâåííî-
ìó òå÷åíèþ ÀÇ è äåïðåññèè, ñóùåñòâóþùèõ êî-
ìîðáèäíî [20]. Â ïðîâåäåííîì êëèíèêî-êàòàì-
íåñòè÷åñêîì èññëåäîâàíèè ïîëó÷åíû äàííûå, 
äåìîíñòðèðóþùèå ìåíüøóþ ïðîäîëæèòåëüíîñòü 
ñâåòëûõ ïðîìåæóòêîâ àôôåêòèâíîãî ðàññòðîé-
ñòâà è ÀÇ â êîìîðáèäíîñòè ïî ñðàâíåíèþ ñ 
ãðóïïàìè ïàöèåíòîâ ñ «÷èñòîé» ïàòîëîãèåé 
(ð = 0,037; êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè) (òàáë. 1).
Ò à á ë è ö à  1 
Ta b l e  1
Ñâåòëûå ïðîìåæóòêè è ðåìèññèè â òå÷åíèè çàáîëåâàíèÿ, ìåñ, Ìå (Q1; Q3) 
Light intervals and remissions during the course of the disease, months, Ìå (Q1; Q3)
Ïîêàçàòåëü
Parameter
Ìàêñèìàëüíàÿ 
ïðîäîëæèòåëüíîñòü 
ðåìèññèè àôôåêòèâíîãî 
ðàññòðîéñòâà
Maximum duration of 
remission of a mood 
disorder
Ìàêñèìàëüíàÿ 
ïðîäîëæèòåëüíîñòü 
ñâåòëîãî ïðîìåæóòêà 
ÀÇ
Maximum duration of 
remission of alcohol use 
disorders
Äëèòåëüíîñòü 
ïîñëåäíåé ðåìèññèè 
àôôåêòèâíîãî 
ðàññòðîéñòâà
The duration of the 
last remission of mood 
disorder
Äëèòåëüíîñòü 
ïîñëåäíåãî ñâåòëîãî 
ïðîìåæóòêà ÀÇ
The duration of the 
last remission of alco-
hol use disorder
Ïàöèåíòû ñ ÀÇ 
Patients with AUD
– 12 (3; 24) – 9 (2; 18,5)
Ïàöèåíòû ñ ðàññòðîéñò- 
âàìè íàñòðîåíèÿ 
Patients with mood disor-
ders
5 (3; 21,75) – 3 (1; 6) –
Ïàöèåíòû ñ êîìîðáèäíûì 
äèàãíîçîì
Patients with comorbidity
4 (0; 12) 6 (1,25; 34,5) 3 (0; 9) 3 (1; 12)
Êëèíèêî-äèíàìè÷åñêèå îñîáåííîñòè òå÷åíèÿ 
àääèêòèâíûõ è àôôåêòèâíûõ ðàññòðîéñòâ  
â èññëåäóåìûõ ãðóïïàõ
Ïðîäîëæèòåëüíîñòü òåêóùåãî àôôåêòèâíîãî 
ýïèçîäà â ãðóïïå ñ êîìîðáèäíûì òå÷åíèåì áûëà 
áîëüøå, ÷åì â ãðóïïå ñ «÷èñòîé» äåïðåññèåé: 8 
(3; 24) è 6 (3; 12) ìåñ ñîîòâåòñòâåííî (p = 0,041; 
êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè). Òåêóùèé ïåðèîä çëî-
óïîòðåáëåíèÿ àëêîãîëåì òàêæå áûë ïðîäîëæè-
òåëüíåå â ãðóïïå ñ êîìîðáèäíîñòüþ: 8 (2,25; 12) 
ìåñ, â òî âðåìÿ êàê ïàöèåíòû ñ çàâèñèìîñòüþ áåç 
ðàññòðîéñòâ íàñòðîåíèÿ óïîòðåáëÿëè àëêîãîëü 
äî îáðàùåíèÿ çà ïîìîùüþ â òå÷åíèå 7 (2; 24) ìåñ 
(p = 0,03; êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè).
Ïðèìå÷àòåëüíî, ÷òî îïûò èëè ïîòðåáíîñòü â 
ïðèåìå àëêîãîëÿ ñ öåëüþ êîððåêöèè ïñèõîýìî-
öèîíàëüíîãî ñîñòîÿíèÿ â òîé èëè èíîé ñòåïåíè 
ïðèñóòñòâîâàë â êàæäîé ãðóïïå (òàáë. 2).
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Оригинальные  статьи
Ïî äàííûì ëèòåðàòóðû, ïàöèåíòû ñ êîìîð-
áèäíîé ïàòîëîãèåé ÷àùå äðóãèõ ïðèáåãàëè ê ïðè-
åìó àëêîãîëÿ â êà÷åñòâå «ñàìîëå÷åíèÿ» îò ðàñ-
ñòðîéñòâ íàñòðîåíèÿ [21]. Â íàøåì èññëåäîâàíèè 
ïîêàçàíî, ÷òî àëêîãîëüíûå ýêñöåññû îñóùåñòâëÿ-
ëèñü íå â ñèëó îñëàáëåíèÿ áîðüáû ìîòèâîâ, à â 
ñèëó òîãî, ÷òî ìûñëè îá àëêîãîëå â êà÷åñòâå «òå-
ðàïåâòè÷åñêîãî» ñðåäñòâà âîçíèêàëè ó íèõ ÷àùå. 
Ïðè ýòîì äåïðåññèâíûé ýôôåêò àëêîãîëÿ óñóãó-
áëÿë àôôåêòèâíóþ ñèìïòîìàòèêó â 45% ñëó÷àåâ 
åãî ïðèåìà (p = 0,001; χ2).
Êëèíè÷åñêàÿ êàðòèíà ñèíäðîìà çàâèñèìîñòè 
îò àëêîãîëÿ â ãðóïïå ñ êîìîðáèäíûì çàáîëåâàíè-
åì èìåëà ñëåäóþùèå îñîáåííîñòè â ñðàâíåíèè ñ 
ëþöèäíîé ôîðìîé òå÷åíèÿ áîëåçíè: îòíîñèòåëüíî 
íèçêàÿ òîëåðàíòíîñòü ê ñïèðòíîìó: 11 (11; 17,75) 
ñòàíäàðòíûõ ïîðöèé ïðîòèâ 16 (11; 23) (p = 0,01, 
êðèòåðèé Ìàííà – Óèòíè); ïðåîáëàäàíèå àìíåñòè-
÷åñêèõ ôîðì îïüÿíåíèÿ â âèäå ïàëèìïñåñòîâ – 8 
2,1% (n = 23) ïðîòèâ 56,5% (n = 17) (p = 0,042; χ2); 
ïðåèìóùåñòâåííî ñåäàòèâíîå âëèÿíèå àëêîãîëÿ, 
îòìå÷àåìîå ñóáúåêòèâíî, – 57,1% (n = 16) ïðîòèâ 
48,4% (n = 15) (p = 0,02; χ2). Èíûìè ñëîâàìè, â 
êàðòèíå îïüÿíåíèÿ ïàöèåíòîâ, ñòðàäàþùèõ, íà-
ðÿäó ñ ÀÇ ðàññòðîéñòâîì íàñòðîåíèÿ, áîëåå âû-
ðàæåí äåïðåññîãåííûé ýôôåêò ýòèëîâîãî ñïèðòà. 
Ïðè ýòîì ñðåäíÿÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü ïñåâäîçà-
ïîåâ â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíîñòüþ áûëà 
íèæå – 5,5 (3,5; 9,5) ñóò ïðîòèâ 7 (4; 17) ñóò â 
ãðóïïå ñ ìîíîäèàãíîçîì (p = 0,043; êðèòåðèé 
Ìàííà – Óèòíè). Ïðîäîëæèòåëüíîñòü ñèíäðîìà 
îòìåíû àëêîãîëÿ â îáåèõ ãðóïïàõ áûëà îäèíàêî-
âà – 3 (2; 4) ñóò.
Èç îáùåãî ÷èñëà ïàöèåíòîâ ñ ÀÇ 54,8% (n = 17) 
óïîòðåáëÿëè àëêîãîëü ñ ãåäîíèñòè÷åñêîé ìîòè-
âàöèåé, 33,9% (n = 11) ïðåñëåäîâàëè àòàðàêòè-
÷åñêèå öåëè. Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíûì 
ÀÐ  âåäóùèì ìîòèâîì àëêîãîëèçàöèé âûñòóïàëè 
àòàðàêòè÷åñêèå öåëè (42,9%, n = 12) è êîððåêöèÿ 
ýìîöèîíàëüíîãî ñîñòîÿíèÿ (35,7%, n = 10).
ОБСУЖДЕНИЕ
Ðàíåå íåîäíîêðàòíî èññëåäîâàòåëè óêàçûâàëè 
íà ôàêòè÷åñêîå ïðåîáëàäàíèå âñòðå÷àåìîñòè ÀÇ ó 
ìóæ÷èí è ÄÐ ó æåíùèí. Ïðè êîìîðáèäíîñòè òà-
êîå ñîîòíîøåíèå ìóæ÷èí è æåíùèí ìåíÿåòñÿ. Ïî 
ëèòåðàòóðíûì äàííûì, ñðåäè ìóæ÷èí ñ àëêîãîëü-
íîé çàâèñèìîñòüþ ÄÐ âñòðå÷àþòñÿ â 30%, ó æåí-
ùèí â 60–70% [22, 23]. Â ïðîâåäåííîì íàìè èññëå-
äîâàíèè ñðåäè ïàöèåíòîâ ñ äâîéíûì äèàãíîçîì 
ìóæ÷èí îêàçàëîñü çíà÷èòåëüíî áîëüøå (71,4%).
Ïðè ñîïîñòàâëåíèè êëèíèêî-êàòàìíåñòè÷å-
ñêîé êàðòèíû òå÷åíèÿ ÀÐ è ÀÇ â êàæäîé ãðóï-
ïå îòìå÷åíà òåíäåíöèÿ ê áîëåå ðàííåìó ôîð-
ìèðîâàíèþ ïàòîëîãèè, ñíèæåíèå êîëè÷åñòâà è 
ïðîäîëæèòåëüíîñòè ðåìèññèé (ñâåòëûõ ïðîìå-
æóòêîâ) ïðè èõ ñîñóùåñòâîâàíèè. Ðàññòðîéñòâà 
íàñòðîåíèÿ â êîìîðáèäíîñòè ñ ÀÇ ïðåäñòàâëåíû 
â îñíîâíîì õðîíè÷åñêèìè ôîðìàìè: äèñòèìèåé, 
ïîâòîðíûìè äåïðåññèâíûìè ýïèçîäàìè â ðàìêàõ 
ÁÀÐ èëè ÐÄÐ, â òî âðåìÿ êàê â ãðóïïå ñ «÷èñòîé» 
íîçîëîãèåé åäèíè÷íûå ÄÝ âñòðå÷àëèñü áîëåå, 
÷åì â òðåòè íàáëþäåíèé. Ïðè îöåíêå êàòàìíå-
çà óðîâåíü ñòàòèñòè÷åñêîé çíà÷èìîñòè ðàçëè÷èé 
ïîêàçàë, ÷òî ïðè êîìîðáèäíîñòè çíà÷èìî âîçðàñ-
òàåò ðèñê ñóèöèäàëüíîé àêòèâíîñòè ïàöèåíòîâ. 
Òå÷åíèå àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòè â ýòîé ãðóïïå 
õàðàêòåðèçóåòñÿ ìåíüøåé òîëåðàíòíîñòüþ, âûðà-
æåííîñòüþ äåïðåññîãåííîãî è àíàìíåñòè÷åñêîãî 
ýôôåêòà ýòèëîâîãî ñïèðòà. 
Ò à á ë è ö à  2 
Ta b l e  2
Ïðèåì àëêîãîëÿ äëÿ êîððåêöèè ïñèõîýìîöèîíàëüíîãî ñîñòîÿíèÿ, n (%)
Alcohol intake for the correction of the psychoemotional state, n (%)
Ïîêàçàòåëü
Parameter
Íå áûëî æåëàíèÿ 
ïðèíÿòü àëêîãîëÿ äëÿ 
êîððåêöèè íàñòðîåíèÿ
Absence of the desire 
to take alcohol for the 
correction of mood
Æåëàíèå ïðèíÿòü 
àëêîãîëü âîçíèêàëî, 
íî íå îñóùåñòâëÿëîñü
The desire to take alco-
hol was present, but not 
carried out
Ïðèåì àëêîãîëÿ 
ïîëîæèòåëüíî âëèÿë 
íà ôîí íàñòðîåíèÿ 
Alcohol intake posi-
tively influenced mood 
background
Ïðèåì àëêîãîëÿ 
óñóãóáëÿë 
àôôåêòèâíóþ 
ñèìïòîìàòèêó Alco-
hol intake exacerbated 
affective symptoms
Ïàöèåíòû ñ àëêîãîëüíîé
çàâèñèìîñòüþ
Patients with AUD
9 (29,0) 4 (12,9) 16 (51,6) 2 (6,5)
Ïàöèåíòû ñ 
ðàññòðîéñòâàìè 
íàñòðîåíèÿ/Patients with 
mood disorders
22 (75,9) 3 (10,3) – 4 (13,8)
Ïàöèåíòû ñ êîìîðáèäíûì 
äèàãíîçîì
Patients with comorbidity
4 (14,3) 4 (14,3) 11 (39,3) 9 (32,1)
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Ïîëó÷åííûå â äàííîì èññëåäîâàíèè ðåçóëü-
òàòû ñâèäåòåëüñòâóþò î íåáëàãîïðèÿòíîì âçàè-
ìîâëèÿíèè ÀÐ è ÀÇ ïðè êîìîðáèäíîñòè, ÷òî íå-
îáõîäèìî ó÷èòûâàòü â èõ òåðàïèè. Ïðåîáëàäàíèå 
õðîíè÷åñêèõ è ñóáêëèíè÷åñêèõ ôîðì àôôåêòèâ-
íîé ïàòîëîãèè ìîæåò ïðèâîäèòü ê äèàãíîñòè÷å-
ñêèì òðóäíîñòÿì, êîãäà ðàññòðîéñòâà íàñòðîåíèÿ 
îñòàþòñÿ íåâûÿâëåííûìè, ñêðûâàÿñü çà ôàñàäîì 
àëêîãîëüíîé çàâèñèìîñòè è, íàïðîòèâ, çëîóïî-
òðåáëåíèå àëêîãîëåì ìîæåò ìàñêèðîâàòüñÿ íà 
ôîíå äëèòåëüíîãî ðàññòðîéñòâà íàñòðîåíèÿ. Òà-
êèì îáðàçîì, îñîáûé òåðàïåâòè÷åñêèé àëãîðèòì 
â îòíîøåíèè âîçìîæíîãî êîìîðáèäíîãî ñî÷åòà-
íèÿ ðàññòðîéñòâ àôôåêòèâíîãî ñïåêòðà è àëêî-
ãîëüíîé çàâèñèìîñòè íåîáõîäèì êàê â ïñèõèàòðè-
÷åñêîé, òàê è â íàðêîëîãè÷åñêîé ïðàêòèêå.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Ïîëó÷åííûå â èññëåäîâàíèè äàííûå ñâèäå-
òåëüñòâóþò î òîì, ÷òî ñîñóùåñòâîâàíèå ÀÇ è àô-
ôåêòèâíîé ïàòîëîãèè óñèëèâàåò ñóèöèäàëüíûé 
ðèñê îòäåëüíûõ çàáîëåâàíèé è ñóèöèäàëüíûå 
òåíäåíöèè ÷àùå ïðèâîäÿò ê àêòèâíûì àóòîàãðåñ-
ñèâíûì äåéñòâèÿì. Â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ äâîé-
íûì äèàãíîçîì îòìå÷àåòñÿ áîëüøàÿ íàñëåäñòâåí-
íàÿ îòÿãîùåííîñòü êàê ïî íàðêîëîãè÷åñêîé, òàê 
è ïî ïñèõèàòðè÷åñêîé ïàòîëîãèè â ñðàâíåíèè ñ 
ãðóïïîé àääèêòîâ è çíà÷èòåëüíî âûðàæåííàÿ 
îòÿãîùåííîñòü ÀÇ ïî ñðàâíåíèþ ñ ãðóïïîé ïà-
öèåíòîâ ñ ðàññòðîéñòâîì íàñòðîåíèÿ. Ïðè èçó÷å-
íèè äàâíîñòè çàáîëåâàíèÿ êàê àôôåêòèâíîé, òàê 
è àääèêòèâíîé ïàòîëîãèåé îòìå÷åíà òåíäåíöèÿ 
ê ðàííåìó ïîÿâëåíèþ ñèìïòîìîâ ÀÇ è áûñòðîé 
èõ äèíàìèêå â ñëó÷àå êîìîðáèäíîñòè äâóõ ðàñ-
ñòðîéñòâ. Îïðåäåëåíà ìåíüøàÿ ïðîäîëæèòåëü-
íîñòü ñâåòëûõ ïðîìåæóòêîâ àôôåêòèâíîãî ðàñ-
ñòðîéñòâà è ÀÇ â êîìîðáèäíîñòè ïî ñðàâíåíèþ ñ 
ãðóïïàìè ïàöèåíòîâ ñ «÷èñòîé» ïàòîëîãèåé. 
Â ãðóïïå ñ êîìîðáèäíûìè çàáîëåâàíèÿìè 
îïðåäåëåíû îòíîñèòåëüíî íèçêàÿ òîëåðàíòíîñòü 
ê ñïèðòíîìó; ïðåîáëàäàíèå àìíåñòè÷åñêèõ ôîðì 
îïüÿíåíèÿ â âèäå ïàëèìïñåñòîâ; ïðåèìóùåñòâåííî 
ñåäàòèâíîå âëèÿíèå àëêîãîëÿ, îòìå÷àåìîå ñóáú-
åêòèâíî. Â êàðòèíå îïüÿíåíèÿ ïàöèåíòîâ, ñòðàäà-
þùèõ, íàðÿäó ñ ÀÇ, ðàññòðîéñòâàìè íàñòðîåíèÿ, 
áîëåå âûðàæåí äåïðåññîãåííûé ýôôåêò ýòèëîâî-
ãî ñïèðòà. Îäíàêî ñðåäíÿÿ ïðîäîëæèòåëüíîñòü 
ïñåâäîçàïîåâ â ãðóïïå ïàöèåíòîâ ñ êîìîðáèäíî-
ñòüþ áûëà íèæå (5,5 (3,5; 9,5) ñóò ïðîòèâ 7 (4; 17) 
ñóò â ãðóïïå ñ ìîíîäèàãíîçîì).
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